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樹 1)、安平　亜希 1)、岡島　　力 1)、白石　裕二 1)、
　加藤　裕子 2)、横田　英介 2)
【はじめに】昨年度、手動式肺人工蘇生器（バッグバルブマスク：
BVM）の組み立て間違いによって起きた事例が報告され、BVMの
安全使用、適切な運用管理の徹底が示された。当院では、これまで
BVMに関する統一した管理マニュアル等は存在せず、院内には3社
5種類のBVMが散在し、各部署にその管理を一任させていた。同報
告を受け、2月より医療安全推進委員会、医療機器中央管理委員会
主導のもと臨床工学技士（CE）によるBVM（ジャクソンリースを
除く）の中央管理を開始したので、その取り組み内容を報告する。
【取り組み】まず、院内各部署にある全てのBVMの数と種類を把握
し、医療機器管理ソフトに登録後、BVMの種類や構成物品に対し、
院内の救急体制検討委員会で設定している機種での統一化を図っ
た。中央管理マニュアルは、各部署の意見、提案も取り入れ、医療
安全推進室、看護部と協働作業で作成した。マニュアル内容の主な
ものとしては、「1）BVMの分解・洗浄・組立は各部署で行わずCE
が行う2）不具合及び汚染等があれば、点検整備済のBVMをいつで
も借用できる3）マニュアルに基づき各部署で使用後点検及び定期
点検（月1回）を実施し、チェックシートに記入し保存する4）CE
による詳細な定期点検（年1回）を実施し点検記録を保存する」で
ある。
【結果・考察】CEによるBVM中央管理と機種統一を徹底したことに
より、院内でのBVMの安全な運用管理とコスト削減を可能にした。
現在、院内のBVMは2社2種類となっているが、今後、随時更新を
行い標準統一化する計画である。ただ、依然として当院でのBVM
に対するスタッフの知識及び認識は、部署によって大きな隔たりが
あり、今後、CEによるBVMの正しい使用法、点検手順など、積極
的な普及活動が必要と考えられる。
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